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Le projet propose un outil d'assistance à l’inclusion scolaire permettant d'organiser et de 
soutenir les activités pédagogiques et communicationnelles d’élèves autistes en milieu 
ordinaire (i.e., collège). Cette assistance s’articule autour d’une tablette numérique. Celle-ci 
sera utilisable par les élèves et leurs aidants (enseignants, auxiliaires de vie scolaire, 
éducateurs, rééducateurs, etc.) dans leur travail d’accompagnement des élèves autistes. Les 
tablettes numériques de nouvelle génération, munies d’un écran tactile, du réseau sans fil et 
de camera, représentent un support très prometteur pour une assistance multifonctions de 
la personne en situation de handicap et à un cout raisonnable. La versatilité de ces tablettes 
permet une utilisation adaptée aux capacités de l’utilisateur. 
Dans ce projet, la tablette s’appuiera sur un catalogue ouvert d’applications gratuites, 
destinées aux élèvesavec désordres du spectre de l’autisme : ralenti vidéo, communication 
augmentée, gestion des routines scolaires, gestion du temps, aide-mémoire, enregistrement 
contextuel, gestion des émotions, scenarios d'interaction sociale, etc.  
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La tablette enrichie d’applications d’assistance sera donc un vecteur d'échanges entre les 
différents acteurs : l'élève, les parents, les enseignants et les aidants. L'ensemble de ces 
acteurs sera placé au centre du projet, pour identifier les besoins, accompagner la 
conception d’applications, contribuer au déploiement et à l’évaluation de ces applications. 
Afin de mieux guider l’innovation vers les besoins des élèves, le projet proposera également 
un forum d’échanges qui permettra aux acteurs d'échanger leurs expériences. 
 
Une approche multidisciplinaire est nécessaire pour couvrir le spectre des activités de ce 
projet, de l’identification des besoins en passant par le développement logiciel et jusqu’au 
déploiement et à l’évaluation des applications d’assistance. Aussi le projet regroupe des 
chercheurs en informatique (Charles Consel et Emilie Balland, Equipe Phoenix, INRIA 
Bordeaux, Resp.), en sciences cognitives (HéléneSauzéon et Bernard N’Kaoua, Lab. 
« Handicap & Système Nerveux, SFR Neursociences, Université Bordeaux Segalen), en 
neuropsychiatrie (Bruno Gepner, Laboratoire parole et langage- UMR 6057 Université de 
Provence, Aix-Marseille) et en psychopathologie (Carole Tardif, centre Psyclé - EA 3273, 
Université de Provence, Aix-Marseille). La programmation informatique, la réalisation des 
interfaces graphiques, l’écriture des scenarios interactifs ainsi que l’intégration des données 
sont effectuées sous la responsabilité de « la FAVIE » (Fédération Autisme Vie Entière). 
Introduite à la rentrée scolaire des élèves, la tablette sera utilisée sur une durée de 3 mois. 
Son efficacité en termes d’adaptation à la vie scolaire (en particulier, les routines d’entrée, 
de sortie de classe, de prise de devoir, etc. ainsi que les aptitudes à la communication 
verbale) sera évaluée pré-et post-utilisation de la tablette auprès d’élèves porteurs 
d’autisme et en comparaison avec un autre groupe d’élèves utilisateurs de la tablette mais 
présentant un autre handicap (i.e., élèves avec trisomie 21).Une assistance de vie scolaire 
accompagnera les élèves participant à l’étude. Elle facilitera l’utilisation de la tablette, 
filmera l’élève en inclusion et tiendra un journal de bord. 
 
Type d’étude et méthode: Unicentrique, prospective et transversale, l’étude comporte à la 
fois des applications (sur tablette numérique) d’assistance à la vie scolaire(« prompting » de 
routines scolaires, assistance à l’interaction sociale, gestion et régulation des émotions en 
classe, etc.) et des applications d’entraînement à l’identification des expressions faciales 
émotionnelles (application d’entraînement à fixer le regard ; application de visuo-
construction d’émotions par modelage tactile de visages figuratifs ou réalistes ; applications 
de lecture de vidéos courtes par ralenti décroissant, etc.). L’ensemble de ces applications est 
appelé « Collège+ ». 
  
L’assistance Collège + : précisément, le package « college+ » contient six applications 
distinctes : 
- 3 applications d’assistance à la vie scolaire (acquisition de routines de classe ; 
acquisition de routines de 
communication verbales 
contextualisées ; acquisition 




(mentalisation des émotions 
auto-perçues ; perception 
contextualisée de son 
interlocuteur ; mentalisation 
visuo-motrice des émotions). 
 
Bien que placés sous le même spectre, tous les enfants porteurs d’autisme souffrent de 
troubles spécifiques. Le contenu des applications du package est donc adapté au cas 
unique de chacun en concertation avec les familles et les professeurs. On s’assure par ce 
procédé que notre technologie est à la fois homogène (interfaces identiques) et adaptée 
(contenu spécifique). 
 
Assistance à la vie scolaire : 
Application d’aide aux activités scolaires : La première application d’assistance porte sur 
l’aide aux activités de l’élève dans le milieu scolaire. Plus précisément, elle l’accompagne 
dans les activités les plus « rituelles » d’un cours en milieu ordinaire : l’entrée en classe, 
la prise des devoirs et la sortie de classe. Ces activités ont été identifiées et validées 
après entretien avec les professeurs et l’ensemble de l’équipe pédagogique impliquée 
dans ce projet. 
Inspirées des tâches papier crayon de décomposition d’une tâche en sous-tâches plus 
simples, des applications pour Smartphones et tablettes ont été développées (First Then 
Visual Schedule, Visual Schedule Planner, çATED). 
Ces applications permettent le guidage (en anglais, 
prompting) visuel d’activités, contournant ainsi les 
défauts exécutifs de planification du TED (Ozonoff et 
al., 1991). De plus, il est avancé que l’utilisation de 
prompteurs favorise la réduction de l’anxiété chez 
les enfants porteurs d’autisme de par leur caractère 
explicite et leur structure invariante (Hayes et al., 
2010 ; Gagné, 2010 ; Kanner, 1943). En outre, la 
grande flexibilité de leur contenu (utilisation de 
photographies prises instantanément grâce { l’appareil photo de la tablette, textes et 
Application d’aide aux routines scolaires 
images personnalisables, format de présentation de la routine adaptable, etc.) permet à 
ces applications de coller au plus près des attentes du cas unique de chacun de ces élèves 
(Hourcade et al., 2011 ; Hayes et al., 2010). 
Focalisant le support de fonctions exécutives déficitaires (planification, inhibition) chez 
les enfants porteurs d’autisme (Ozonoff et  al., 1991), notre application fournit une aide à 
l’adaptation de leur comportement aux « codes » du milieu ordinaire. Ces activités seront 
présentées sous la forme de routines (outil pertinent utilisé dans le milieu scolaire). 
Chaque étape est décrite sous la forme d’un texte et d’une image pour renforcer la 
compréhension de la tâche. 
Application d’aide à la communication : La deuxième application d’assistance porte sur 
l’aide aux interactions sociales, et plus particulièrement l’aide { la communication. 
Précisément, cette application soutient les élèves porteurs d’autisme dans la prise en 
compte du contexte de la communication (Grynszpan et al., 2009). Le prompting peut 
être utilisé pour faciliter les fonctions communicationnelles reposant sur les fonctions 
exécutives (Grynszpan et al., 2009 ; Bishop et al., 2005). Des applications telles que The 
Social Navigator1 permettent { l’utilisateur de décrire la situation de communication 
dans laquelle il se trouve. L’application fournit alors une routine communicationnelle 
adaptée au contexte communicationnel. Ce type d’application guide l’enfant dans 
l’identification des éléments contextuels déterminant pour la situation de 
communication : le lieu, les interlocuteurs, le but de la communication, etc. En s’inspirant 
de cette application, nous avons développé une application contextualisée de 
communication en milieu scolaire : affinement des contextes d’utilisation (classe 
ordinaire, classe ULIS, cours, réfectoire, etc) , des situations communicationnelles 
relatives à un contexte scolaire donné (eg.,  la salle de classe : demander de l’aide { un 
camarade, faire répéter la consigne au professeur, etc.). 
Cette application permettra { l’élève de spécifier la situation communicationnelle { 
laquelle il est confronté. Elle l’aidera { identifier le lieu dans lequel il se trouve (salle de 
classe, cours de récréation), puis son (ses) interlocuteur(s) (adulte, enfant, les deux) et 
enfin son but de communication. Des scénarii préétablis sont présentés : demander de 
l’aide en classe, répondre { une question d’un camarade, etc. L’application fournit alors 
des conseils de communication adaptés à la situation : des phrases types, des conseils 
d’attitude { adopter (eg., lever le doigt pour prise de parole auprès de l’enseignant) ainsi 
que des constructions de phrases adaptées sont proposés { l’élève. Aussi, au fur et à 
mesure de sa progression, ce dernier pourra utiliser ses propres phrases pour interagir. 
                                                          
1 www.socialnavigatorapp.com/social_navigator.php 
Application d’entraînement à la mentalisation des émotions auto-perçues et aide à l’auto-
gestion des émotions : La troisième application d’assistance est une aide { la gestion des 
émotions de l’élève dans le milieu scolaire. En effet les réponses émotionnelles 
disproportionnées sont des barrières { l’inclusion scolaire de ces élèves (Gagné, 2010). 
Eprouvant des difficultés à mentaliser et qualifier son comportement 
et ses propres émotions (Vickerstaff et al., 2007 ; Gagné, 2010), cette 
application incitera l’élève { identifier l’émotion qu’il ressent grâce { 
une série d’images de cartoons figurant 4émotions de base (colère, 
tristesse, joie, surprise). Ensuite, il devra quantifier le degré de cette 
émotion sur un thermomètre numérique à quatre niveaux (Gagné, 
2010). Enfin, suivant le niveau émotionnel exprimé, l’application 
présente une routine de relaxation adaptée (Gagné 2010 ; Hayes 
et al., 2010 ; Kanner, 1943). Par des supports variés (textes, 
images, photos, vidéos) créés en collaboration avec les familles 
et l’équipe pédagogique, l’application sera la plus pertinente possible pour aider l’élève à 
retrouver un niveau émotionnel lui permettant de reprendre le cours. 
Applications d’entraînement dédiées à la reconnaissance d’émotions : 
 
Lestrois autres applications du package sont des applications de remédiation. Elles sont 
dédiéesrespectivement { l’entraînement à la reconnaissance des émotions, au soutien du 
regard, et à la réplication énactéed’émotions sur une image modifiable. De ce fait, ces 
applicationssont vouées à ne pas être utilisées dans le cours d’inclusion en milieu 
ordinaire, mais en classe « ULIS » et au domicile.  
- Applicationd’apprentissage à la reconnaissance des émotions d’autrui : Les troubles 
identifiés dans ce domaine (Hobson, 1995) ainsi que les bénéfices obtenus avec des CBI 
(Klin et Baron-Cohen, 1997) pour la remédiation de ces troubles justifient l’inclusion 
d’un tel module dans 
notre technologie 
d’assistance. En effet, ces 
compétences sont 
critiques dans les 
interactions sociales car 
impératives à une bonne 
communication (Kampe 
et al., 2003). Possédant plusieurs niveaux { difficulté croissante, il présente d’abord des 
séries de dix images de visages connus de l’élève exprimant une émotion de base (colère, 
tristesse, joie, surprise, etc). L’élève doit ensuite identifier l’émotion présentée. Une fois 
un seuil de bonnes réponses atteint (fixé à 80%), le niveau suivant est débloqué : la 
reconnaissance sur des visages de cartoons. Sur les mêmes modalités, les bonnes 
réponses dans ce niveau débloquent la reconnaissance d’émotion sur des photos 
d’inconnus. La validation de ce niveau permet de débloquer la reconnaissance 
Première maquette de 
l'application de mentalisation 
des émotions 
dynamique avec ralenti dégressif (LOGIRAL-émotions, Tardif et al., 2007).La 
reconnaissance dynamique confronte l’élève { des vidéos (sans inputs verbaux) ralenties 
dans lesquelles de personnes ou personnages de cartoons expriment des émotions de 
base. Les trois niveaux de difficulté de cette partie sont fonction du degré de ralenti des 
vidéos. Après présentation d’une vidéo, une série d’images contenant des expressions 
faciales émotionnelles ou neutres) est affichée demandant { l’élève lesquelles étaient 
présentes dans la vidéo. Quelle que soit sa réponse (bonne ou mauvaise), l’élève doit 
identifier les émotions figurées sur les images (cf., partie statique). 
La conception de ce module s’appuie, pour rappel, sur lesétudes montrant que les 
anomalies communicationnelles caractéristiques de l’autisme pourraient reposer en 
partie sur des défauts de traitement temporel de l’information environnementale1. 
Plusieurs bénéfices d’une présentation ralentie sur ordinateur des signaux visuels 
(mimiques du visage, mouvements des yeux, mouvements des lèvres, gestes et 
mouvements corporels) et sonores (phonèmes, mots, phrases) ont été démontrés chez 
des enfants autistes : meilleur traitement de l’information faciale émotionnelle et non-
émotionnelle (Gepner et al., 2001 ; Tardif et al., 2007),  imitation spontanée induite 
d’expressions faciales et de vocalisations (Tardif et al., 2007), imitation intentionnelle de 
mouvements faciaux et corporels (Lainé et al., 2008 ; Lainé et al., 2011), meilleure 
compréhension de phonèmes, de mots et de phrases (Tardif et al., 2002 ; Lainé et al., 
2009).  
-Application d’apprentissage de la perception contextualisée de l’interlocuteur : Le premier 
niveau de cette application est un entraînement au soutien du regard, compétence 
participant également à une bonne détection des intentions de communication d’autrui 
(Kampe et al., 2003). Cette compétence est déficitaire chez les enfants porteurs 
d’autisme (Klin, Baron-Cohen, 1997). Ce niveau présente des séries de dix images de 
visages neutres en termes d’expression émotionnelle. Des symboles apparaissent de 
manière courte dans les yeux des visages. Ensuite, l’application demande { l’élève 
d’identifier le symbole affiché parmi une série de symboles possibles. Une proportion de 
bonnes réponses (fixée à 80%) débloque le deuxième niveau de difficulté de ce module : 
le repérage du visage pertinent dans une scène complexe. Ici encore l’application 
présente des séries de dix images figurant des scènes complexes de la vie scolaire : 
l’énoncé de l’exercice par le professeur, la discussion avec un camarade pendant la 
récréation, etc. Des symboles apparaissent de manière courte à des endroits divers de la 
scène, dont un sur le visage de la personne pertinente de la scène (le professeur, le 
camarade qui parle, etc.). L’application présente ensuite les symboles présents (et des 
symboles distracteurs) sur l’image afin de tester les réponses de l’élève. 
                                                          
1En effet, le monde serait trop rapide pour être perçu et intégré correctement par ces enfants, du fait d’une sous- ou au contraire 
d’une sur-réactivité perceptive aux flux sensoriels multiples et ubiquitaires (Gepner et Mestre, 2002 ; Gepner et Tardif, 2009). De ce 
fait, ils n’arriveraient pas { accorder leur rythme perceptif { celui de l’environnement, y répondant souvent avec un temps de latence. 
Désynchronisation perceptive des échanges langagiers et émotionnels entre l’enfant porteur autisme et son environnement humain, 
social et cognitif, pourraient donc résulter au moins en partie de ces désordres perceptifs fondamentaux (Gepner et Féron, 2009 ; 
Gepner et al., 2010). 
- Application d’apprentissage des représentations énactées/motrice des émotions faciales 
via des exercices de visuo-construction d’émotions à partir d’une image d’un visage 
(humain ou cartoon) : L’élève choisit une émotion de base qu’il souhaite répliquer dans 
une liste. Il choisit ensuite l’image qu’il souhaite modifier. L’application affiche cette 
image en grand format pour permettre { l’élève de modeler l’image comme il le désire. 
Une fois que l’élève est satisfait du résultat, l’image idéale qui était attendue de lui est 
confrontée { sa production pour qu’il puisse les comparer et améliorer sa production 
suivante. Cette application ne possède pas de difficulté croissante ou de niveaux 
déblocables par un taux de bonnes réponses. Elle vise aussi à renforcer les 
apprentissages de la première application,en incitant l’élève { mettre en gestes les 
émotions avec un « feed-back » du rendu visuel. 
Hourcade et al., 2011 : application Photogoo de visuo-construction des  émotions 
 
Cessix applications enregistrent des données relatives à leur utilisation sous la session 
utilisateur, lancée par l’élève. On dispose ainsi d’un fichier répertoriant toutes les actions 
effectuées par ce dernier : lancement des applications, validation des étapes d’une 
routine, bonnes réponses obtenues aux jeux de reconnaissance d’émotions, etc. Ces 
données sont stockées sur chaque tablette et envoyées automatiquement sur un serveur 
dédié. Les données récoltées permettront ainsi de suivre l’évolution des interactions 
entre l’élève et la tablette, et donc l’évolution de l’adaptation de son comportement. 
Critères d’inclusion : Sujets des deux sexes, d’âge supérieur à 12 ans, porteurs d’autisme 
(n=15) ou de trisomie 21 (n=15) en classe d’ULIS avec une heure minimum d’inclusion en 
cours ordinaire (e.g., français, géographie, sciences de la vie et de la terre). Le recrutement 
est effectué via le rectorat de Bordeaux ; le ministère de l’Education étant le financeur de 
l’étude).  
 
Critères de jugement : En post-exposition de la tablette,  Amélioration: 1) des 
comportements socio-adaptatifs en milieu scolaire (questionnaire EQCA-VS auprès de 
l’enseignant) ; 2) de la qualité de vie des élèves autistes en milieu scolaire (questionnaire 
AUQUEI auprès des élèves et parents) ; 3) des comportements communicationnels verbaux 
directs (enregistrement au fil de l’eau des échanges verbaux de l’élève en classe) et des 
comportements communicationnels indirects (capacité à identifier les expressions 
émotionnelles faciales dans des situations dynamiques d’interaction sociales -protocole de 
Tardif et al., 2007 ; et test des fausses-croyances) 
 
Critères associés : Echelle CARS ; Echelles d’efficience cognitive *BREV ; Echelle TVAP - 
Vocabulaire ;  Subtest NVMA-Matrice de Raven]; subtest code de vitesse de traitement 
(WISC) ; Echelle d’évaluation des fonctions exécutives pour enfant(BRIEV) ; Mesures 
d’interprétation prosodique (à valeur émotionnelle) de stimuli verbaux.   
 
Résultats attendus : Facilitation des processus d’apprentissage cognitif, émotionnel et social. 
 Amélioration de la compréhension des expressions faciales, du langage facial ; 
 Amélioration de la compréhension du langage verbal (voix parlée) ; 
 Amélioration de la compréhension du langage corporel ; 
 Amélioration de la compréhension des situations et interactions sociales ; 
 Amélioration de la communication verbale et sociale ; 
 Amélioration de la cognition et de la réciprocité sociales ; 
 Diminution des incompréhensions émotionnelles, cognitives et sociales ; 
 Diminution des sentiments de frustration et de colère, des manifestations d’anxiété 
et des troubles du comportement consécutifs (agitation, mouvements pulsionnels, 
violence, crises, exclusion) ; 
 Facilitation des acquisitions scolaires ; 
 Facilitation pour l’intégration scolaire et sociale ; 
 Amélioration de l’autonomie individuelle, sociale et collective ; 
 Amélioration de la gestion des échanges interpersonnels ; 
 Amélioration de la participation active en classe, notamment lors des temps 
collectifs ; 
 Amélioration de la qualité de vie pour l’élève autiste, sa famille, ses pairs, ses 
enseignants. 
 
Résultats attendus à moyen et long terme :Avec de telles retombées à court terme, une 
phase d’expérimentation à l’échelle nationale (étude multicentrique sur plusieurs 
académies)s’ouvrira auprès d’une plus large cohorte d’élèvesatteints de désordres du 
spectre de l’autisme, scolarisés dans les classes ordinaires ou protégées de l’Éducation. 
Aussi, une autre perspective est d'enrichir le catalogue d'applications en faisant levier sur 
l'infrastructure technologique offerte par l’école (positionnement géographique, Wifi, 
interfaçage avec des logiciels pédagogiques et de vie scolaire, etc.) avec toujours pour 
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